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千葉医学会雑誌 第 38巻
第 392回千葉医学会例会
第一外科教室談話会
昭和 37年 11月 23日 於千葉大学医学部附属病院第 2講堂
1.頚部嚢腫の 1例 ない。全例K手術を施行し，遠隔成績はおおむね良
千大一外宮内好正，。小幡五郎 好である。
出生後間もなく気管・食道民高度の圧迫症状をき
たした先天性側頚部嚢腫の一治験例を報告する。 3. 肺乳噴性腺腫の 1例
患者は 4カ月の男児で， u匝吐・呼吸困難・左側頚 千大ー外藤井武夫，。前島 清
部腫;曹を訴えて，生後 35日自民小児科に入院，鼻道 肺の良性腫蕩は比較的少いとされているが，最近
栄養，気管切闘を行い，一般状態の改善を待って， われわれは組織学的に末梢気管支より生じた乳噛様
入院 3カ月後手術の為当科に転科した。左胸鎖乳突 腺腫と診断された一治験例を得たので報告する。
筋前縁lζ栂指頭大弾性硬の腫癌を触れ， X線検査で 症例は 21才の女性。家族歴，既往歴共に特記す
気管の著明な右方転位が認められた。嚢腫別出術を べきものなし。約 3年前，健康診断にて偶然に右肺
施行，術後 59日自民治癒退院した。 上野に異常陰影を指摘され，肺結核として化学療法
側頭部嚢腫叉は痩は偲溝から，正中頚部嚢腫叉は を 6カ月受けたが効果なく，かえって陰影の増大を
痩は甲状舌管から夫々発生する奇形で，腫癌・痩孔 指摘され，肺腫蕩の疑いにて当科l乙入院した。入院
等の症状を呈し，共に二次感染を受け易く，その為 時，血液所見， BSP検査，血沈等は正常であり，気 
ι治療の対象となる場合が多い。生後間もなく圧迫 管支鏡検査，気管支造影も異常を認めなかった。 X
症状を呈する例は極めて稀である。治療は完全別除 線像は右 S2fこ直径約 3cmの円形均一で鋭界性の陰
が理想で，痩孔を残すとしばしば再発する。炎症あ 影であった。手術は右上葉切除術を施行したが，肋
る時は切開， ドレナージを行い，根治手術は延期す 膜の癒着，惨出液も認めず， X線像に一致した S2
べきである。 の末梢R，割面黄灰白色の腺腫を思わしめる腫蕩を
認めた。組織学的にはいわゆる ZylinderTypeの
2. 非特異性慢性甲状腺炎の症例 乳鳴様腺腫であ白った。患者は術後経過良好にて， 5 
千大一外榎本勝之，。吉井逸郎 週間で退院，現在なお健在である。 
当教室に於いて昭和 26年 1月から昭和 36年 10月
までに経験した非特異性慢性甲状腺炎の症例は 13 4. 肺悪性腺腫の 1例
例で， うちリーデル氏甲状腺腫 4例，橋本氏甲状腺 千大一外吉田 豊，。淵上隆
腫 7例，鑑別不明のもの 2例である。これは当教室 抄録未着。 
で入院手術した全甲状腺疾患患者数 205例の 6.3% 
1乙当る。 5. 肺および腸管に転移を来した畢丸腫霧の 1例
両型の主訴は頭部腫癌で，随伴症状として暖声J 千大一外野口照義，。中西文麿
鴨下障害などを訴えている。種々の検査成績はほぼ 患者は 20才男子，主訴血疾，昭和  35年 6月
正常範囲内にあるが，血沈値のみが促進している。 左皐丸腫脹のため同年 11月 30日左除車術施行(東
両型の鑑別は，橋本型では，殆んどが女性であり， 大にて)， 術前より術後にかけ X線 3000r照射す，
腫癌は両側性の乙とが多く，圧迫症状は軽度で，硬 昭和 36年 11月中旬頃より血疾現れ， X線写真にて
さも比較的軟い。 右肺上野に鶏卵大の陰影を発見す。そ乙で当科に入
慢性甲状腺炎は悪性甲状腺腫と診断されることが 院し，該部に 60Coを 4900r照射，さらに翌年 2月
多い。後者は表面凹凸不平，皮膚にまで癒着し，リ から X線 4080r照射したが陰影の縮小は認められ
ンパ腺転移を来す。 3Zp摂取率をみると，前者は なかった。 3月初旬より下血出現し， 5月に入って 
+20%以下であるが，後者は殆んどが十 20%以上 腸狭窄症状を呈したので 5月 28日開腹術を施行し
の高値を示す。確定診断は組織所見に依らねばなら た。腹腔内所見は，空腸に 5cm大の硬い孤立性腫
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癖を認め，周囲への浸潤は無く腫癌を含め腸切除術
を施行した。術後の経過は順調であったが，癌性胸
膜炎を併発し 6月 29日死亡した。組織学的には崎
型腫癌 (Teratocarcinom)で放射線療法には感受
性軽度なるも，発生より 2年間の経過をたどり，そ
の問肺及び腸管l乙転移を来し，腸管の転移は空腸の
みの孤立性のもので，潰蕩所見を思わせる病巣はな
かった。 
6. 肝血管腫の 1例
千大ー外岩瀬亀夫，。中川康次 
我国民於ける肝血管腫の摘出例は稀で， 1923年比
初めて来須氏が摘出lζ成巧して以来， 5例の報告を
数えるに過ぎない。最近，我々は 54才の主婦で上
腹部の腫癒を主訴として来院し，開腹した結果，肝
血管腫と判明，摘出に成巧した 1例を得たので報告
する。肝血管腫は中年の女性に多発し，肝左葉に発
生するものが多い。愁訴は長年におよび，腫癌，腹
部の増大を初発症状とする。最善の治療は腫湯の摘
出である。 SchumackerK依れば， 56例の摘出が
行われ， 1例が死亡したに過ぎないが，保存的K取
り扱った 11例では， 6例が死亡している。手術に際
して一番問題となる点は，出血である。切除面を正
常肝実質におく事，切除面に沿って予めマットレス 
縫合を行う事に依って出血応対処する事が出来る。
切除不能例に対しては， レントゲン照射が腫療の縮 
少と症状の緩解K満足すべき結果を賓らすという。 
7. ランゲルハンス氏島過形成症の 1例
千大一外今井利和，岡田光生，
。市村公道
醇ランゲルハンス民島細胞の器質的変化民基づく
インシュリン分泌過剰症は，その臨床症状が特異的 
であり，劇的な精神々経症状を伴う故に興味が持た
れて来たが，その報告例は我国では極めて少い。最
近当教室で経験した 1例を報告する。患者は 39才
の男子で，後頭部頭痛，不安，焦燥，易怒，爆発な
いし痘撃を伴わない軽度の意識障害を症状とし，こ
れらは空腹時及び運動負荷後に出現し，又は激化す
るのを常とした。更に低血糖のあることが判り，血
糖と症状が平行関係Kあること，ブドー糖投与によ
り症状が消えることが確かめられた。そこでラ氏島
細胞腺腫と診断し，醇尾側亜全摘手術を施行した。 
肉眼的には明らかな腺腫は発見されず，組織学的に 
は，ラ氏島細胞は腺腫様に増大し，反応性過形成症
の像を示していた。術後意識喪失の発作，早朝の曜
眼症状等低血糖症状は全く見られず，負荷試験血糖
値の変化も明瞭K改善をみている。考察において，
症状，診断，治療，手術適応についても述べた。
8. 原発性牌細網肉腫の 1例
千大ー外国口 勝，。鈴木伸典 
29才の男子，左季肋部の鈍痛と腫痛を主訴として
来院した。 X線写真上，胃は腫癌のために右下方に
圧排されているのみで，病的所見はなかった。末梢
血液所見，骨髄像等では，何ら異常なく， Banti症
候群は否定され，牌の真性腫蕩の疑で開腹した。腹
腔内所見は，腹水な、く，門脈圧は正常，腫癌は牌臓
で胃大建部，横隔膜寄隆音fl，左腎，後腹膜と高度に
浸潤様癒着を示し，後腹膜淋巴腺の腫脹も著明のた
め試験開腹に終った。其の試験切除切片の組織像は
極めて異型性の強い細網肉腫であった。術後放射線
療法，化学療法で自覚症状の改善と腫癌の縮小を
見，約2カ月で退院した。
9. 猫の胃の Mechano・receptorについて
千大一生理。海保 je，明石泰雄
猫の頭部迷走神経より，胃壁の mechano・recep-
torを支配する求心線維を電気生理学的に分離し，
その興奮様式どを調べた。 Paintal(1954)， Iggo 
(1955)は同様の方法により，夫々猫の胃の stretch
receptor，tension receptorを想定したが，本研 
究では胃壁の受容器の興奮を頚部迷走神経中を走る
知覚線維のインプルスの発射の数としてとらえ，そ
れが官壁の圧あるいは伸展の程度に応じて増減し，
圧とインプルス増減の聞に比例関係のあることを認
めた。胃壁の機械的変化に反応する mechano-
receptorの興奮がインプルスの数に変換されて迷
走神経性知覚路を通って中枢へ影響を及ぼしている
から，反射にょって胃機能の調節に重要な生理的役
割を演じていることが想像できる。
10.小腸肉腫の 1例について
千大ー外山野 元，。中島伸之
小腸l乙発生し，組織学的に平滑筋肉腫と診断され
た比較的稀有な症例を報告する。患者は 29才の男
子。数年前より腹部重圧感あり。上腹部膨満感，悪
心を主訴として来院した。
X線所見上， Treitz民靭帯よりやや下方の狭窄，
不正陰影欠損，口側腸係蹄の拡張が認められ小腸腫
